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I 緒
A lIergyの機序に関して Histamin(以下Hと略記ナる〉の関与が犬であると言う H学設が 
号 日  
Pirquet(l) (1908)，Dale & Laidla¥x，r(2)(1911)に依り提唱せられて以来 Allergy性疾患の治療
を目的として抗H剤の研究が注目せられ着々と行われて来た。 
Fourneau & Bovet(めはそれまで長年月研究を続けて来た抗交感神経剤の中より或る種の芳
香族ヱF テル ËfJち 2-isopropyl-5~methylphenoxyethyldiethylaniine が in vi廿oでも invivoで
も共に著明抵抗H作用を呈するととを発見したが，毒性が強いので到底臨休上にほ応用し得な
かったが，とれば抗H剤発見の鳴矢であって 929Fと名付けられた。爾来抗日剤の研究ぽ諸国
に先んじフランスに於て進展し Halpern(4)(1942)は Mosnierの合成した 2325R. P.及び 2339 
R. P. (Antergan)，殊に後者に就て実験し，海俣の H静脈注射に依って起るAnaphylaxie様
症状ほその前処置により完全に阻止きれるし，叉海旗揚管のHに依る収縮も著明に:jJjJ制される
ととを報告した。更に Bovet(5)(1844)らに依り 2786R. P. (Neoantergan)がつくられ，叉 
Halpern(G)(1947) らに依つてはそれまでのものと!化学構迭を柑具にナる Phenothiazine系の 
3015 R. P.やとれと近似の構治を有ナる 3277R. P.が現われて来?と。
一方アメりカに於てもとの種の研究が盛んに行われ Loew(7)(8)(1945)が Benadrylを合成，
目下盛んに臨7休上に応用されているが，就中 Mosnierの合成した Anterganの Phenyl環に 
Pyridyl環を置換した Pyribenzamineが最も優秀であると言われている。/
共の他化学構浩の変ったものでは Antistin，(Meir，1946，スイス)， Trimeton (1948，カナ
ダ)， 1721 (Searle，1948，アメりカ)， Thephorin (Criep & Aaron，1948，アメリカ)， Syn-
open (Geigy，1949，スイス〉たどがあり，倫次々と新しい抗 H剤の合成並にそれに続く諸研
究がなされ臨休の応用も盛になっているがその作用機序或は作用点に関ナる基礎的研究は極め
て少し明らかでたい点が多いので本研究を企てたのである。 
II 実験方法 く一一> cHR 

実験に使用した抗H剤は失の 3種のものでるる。 Sく二>N-CH2-CH2-NくcH;

く一一一> 
1. s-Dimethylaminoethyl Benzhydrylether 3015 R.P. 
Hydrochloride C中村滝〉 PropyI)・Dimethylamino-n司く3. N ・Phenothiazi圃 
く二三>....I"' n. I"'1:.J LJ T ...-CH3
LT I"' 1'I.>CH-O-CH2-CH2-Nく neく二二二>.....-~".L '- '<./.. L:: .，..: ~， "CH3 
<一一〉 CHsBenadryl (以下Bと略記する〉 
Sく二〉 N-CH-CH2-N<cH;
2. NくDimethyJaminoethyl)-Phenothiazine く >δ 
く日新化学〉 3277 R. P. CH3 
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実験には東京大学血清学教室山岡氏。御好意に上
 
B分与された結晶を用いた。

以下上詑3抗H剤が，それ自身y之於で，或は他の
自律神経毒との種々なあ関係に於で，刻出心臓及び
腸管に対しで，自律神経系並に筋組織に及ぼす彰響
を実験観察した。
別出蛙及び基心臓に対ナる実験 
A. Straub法

蛙 Rananigromaculata合♀ 20--25g
 
B. Yagi咽 Hartung法
基 Bufovulgaris formosus合♀ 200""250g
南京鼠及び海誤射出腸管に対する実験 
C. Magnus法
南京鼠 MusWagneri合♀ 20--30g 
i財冥 Caviacobaya Schreber合♀ 200--300g 
Straub法及び Yagi-Hartung法には Ringer民
液を Magnus法には Tyrode氏液を使用，共に 
PH=7.0-7.2に規Eナる如〈たした。 
III実験成績 
A. Straub法による別出蛙心臓に対ナる作用 
く1) ~ -Dimethylaminoethyl-Benzhydrylether-Hy 
drochlorideくBと略記〉 ‘ 
10，000，000倍稀釈を限界として、濃き方は一過性抑
制後著明なる暫幅を見るが.薄き方は一過性抑制を
見ず軽度の噌幅を見否。
但し指幅は 20，000，000倍稀釈まで認められる。
く2) AdrenaIin とB く以下 AdrenaIinは Adと
略記ナ〉 
10-6 Ad 19t +く1/4X10-勺 BO.lcc 
Adの帯幅に Bの靖幅重積し談、漸次振幅小とな
る。其の後の経過を観察してゆ〈と再び暫幅と共に
心持動数の減少を見る。
く1/4X 10-5) B O.lcc+ 10-6 Ad 19t 
前経過に同じ
く3) EphedrinとB く以下 EphedrinはEと略記
ずる〉 
10-5 E 19t+く14X 10ーり BO.lcc 
Eの噌幅にBの噌幅重積し後沌r共振幅1、とな P抑
制せられで原振幅に復帰する。
く14X 10-5) B O.lcc+ 10-5 E 19t 
10-5 E 19t+く1/2X 10-6) B O.lcc 
ο/2 X 10-勺 BO.lcc+ 10-5 E 19t 
何れも前経過に同じ。
く4) AcetylchoIin とB く以下 AcetylchoIinは 
Achと略記ナる〉 
B O.lcc)5X 10-4，+θ/6 Ach 19t10-
B の者幅作用著明にして後速かに原振幅に復帰
ずる。

く1/ X 105) B O.lcc+ 10-6 Ach 19t 
4， 
前経過に同じ
く5) ChininとB く以下ChininはCと略記ナる〉
く1/2X 10一勺 CO.lcc+く1/4X 10-5) B O.lcc 
Bを加えると直ちに強度のブロック性帯幅を示
ナ。後一旦原振幅に戻るが間もなく再びブロックが
現われで来る。 
10-5 C O.lcc+ (1/晶 x10ーり BO.lcc 
Bを加え-oと直ちに著明なる増幅を示ナが後，プ
ロックが現われる。 
(6) N-Dimethylaminoethyl-Phenot4iazine 
く3015 R.P.) 
Bの如き一過性抑制を見ず。 20，000，000倍稀釈以
上の濃度にてはプロックを伴う。
但し 100，000，000倍稀釈にでも猶明かなる軽度の
帯幅が見られ石。 
(7) AdrenaIin と 3015 R.P. 
10-3 Ad 19t+ (1/5 X 10ーり 3015 R.P. O.lcc 
Adの噌幅に 3015R. P.の指幅重積して後漸次 
原振幅に復帰する。
(1/5 X 10-6) 3015 R.P. O.lcc+ 10-3 Ad 19t 
前経過に同じ。 
‘(8) Ephedrinと 3015 R.P. 
10-4 E O.lcc+く1/5X 10-6) 3015 R. P O.lcc 
E.の帯幅に 3015 R.P.の噌幅重積して後漸次原
振幅に復帰ナ<>0
く1/5X 10-6) 3015 R.P. 0.lcc+l0-4 E O.lcc 
前経過に同じ。
く9) AcetyIcholin l:3015 R. P. 
10-6 Ach 19t+く1/5X 10-6) 3015 R.P. O.lcc 
Achの晴幅に 3015R. P.を加え与と軽度の噌幅
を認めるが後振幅漸次小となあ。
く1/5X 10-6) 3015 R. P. O.lcc+ 10-6 Ach 19t 
Achの一過性抑制が著明に現われる。 
10-6 Ach 3g抗+く1/5X 10-6) 3015 R.P. O.lcc 
3015 R. P.を加えると帯幅を示し後振幅軽度に
小となあ。猶其の後の経過を観察してゆくとプロッ
クを伴う。
く1/r;X10-6) 3015 R. P. 0.lcc+10-6 Ach 3詐t 
Achの一過性抑制が著明に現われ，後プロックを
伴う。 
(10) Atropinと 3015 R.P.く以下 Atropinは
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Atと略記する) 
10-5 At 19t+く1/5X 10-6) 3015 R. P. O.lcc 
Atの暫幅に 3015 R.P.の噌幅が著明に重積し
で後プロヅクを伴つで来る。
く1/5X 10-6) 3015 R. P. O.lcc+ 10・5 At 19t 
前経過に同じ。
く11) Chininと 3015 R.P.
10-4 C O.lcc+く1/5X 10-勺 3015R.P. O.lcc 
Cの噌幅に 3015R. P.の噌幅が著明に重積し 
で，後漸次原振幅に復帰ナるが，プロックを伴って
来る。 
B. Yagi‘Hartung法による別出基心臓に対する
作用 
(1) s-Dimethylaminoethyl-Benzhydrylether-
HydrochlorideくB)
濃度の濃薄に応じて一過性抑制の後明かなる噌幅 
が見られあ。
但し 2，000，000倍稀釈にでも最も軽微なる噌幅が 
見られと3。 
(2) Adrenalinと B
10-7 4¥d O.lc.c. +く1九X10-3) B O.lcc 
Adの噌幅にBの噌幅が著明に重積して談、漸次振 
IV高は1、となる。
く1/2X 10-3) B 0.lcc+10-7 Ad O.lcc 
前経過に同じ。 
10-7 Ad O.lcc+く1/品 X10-3) B O.lcc 
Adの噌幅にBの帯幅が軽度に重積して後，i輔失
振幅は小となあ。
く3) Ephedrinと B 
10-6 E O.lcc+く1/4X 10-3) B O.lcc 
Eの帯幅に Bの;智幅が軽度に重積して後直ちに 
プロックを伴う帯幅が現われで来る。
く1/壬 X10-3) B O.lcc+ 10-6 E O.lcc 
Bの噌幅にEの靖幅が著明に重積しで後，直ちに
プロヅクを伴う噌幅が現われて来る。
く4) AcetyIcholinと B 
10-5 Ach 19t+く1/4X10-勺 BO.lcc 
Ach・の停止性プロヅクは B を加えるととにより
暫くして活動を開始し原振幅に主で回復ナ答。
く1/4X 10-3) B O.lcc.十 10-5Ach 19t 
Ach を加えでもも軽度の抑制が認められるに過ぎ
ない。 
C.血圧に関ナる実験
健康家兎に Blmg/kgを静注すると，血庄上昇，
2...lOmgIkgでは一過性の血圧下降後上昇，更に大
量では血圧下降は著しい。 Bを応用後に H 0.1"-' 
5y/kgを応用ナるとHによる特有な血圧下降は措抗
される。との関係は Achによる血圧下降に於ても
見られるがHに於ける程著明ではない。 
D. Magnus、法による海狽腸管に対ずる作用 
Hとの拾抗を検するときには 10-3Atropin O.lcc 
を以って 5分間前処置を砲して後実施ナる。 
a. Histamin 
く1) HとB 
10ー壬 H O.lcc前処置に於てその描ける緊張上昇
棋は 10-6 B 0.8ccに依 P原基糠に完全に下降せし
められあ。猫其の後のH感度を検ナるに毎1分間間
隔にて 2--3回目には完全に元の感度に復帰ナる。 
Magnus法によ o抗H剤のH並に Achに対ナo拾抗関係
前処置 
10-4 H O.lcc 

100 

100万倍 
  
10-4 Ach O.lcc 

100 

100万倍 
  
B 3015 R.P. 
10-6 0.8cc 10-6 0.2cc 
8 2 
1250万倍 5000万倍 
20.0--'25.0 I 4.0-4.5 
500-，400万倍 
10-5 1.0--1.2cc 
100--120 
100"'-83万倍 
10-5 1.4cc 
140 
71万倍 
250Q--2222万倍 
10-4 0.35--0.5cc 
350--500 
28--20万倍 
10ー壬 0.5cc 
500 
20万倍 
3277 R. P. 後処置 
'10-6 0.lrvO.15cc 
¥ 
1.0-1:5 

10000---6666万倍 
  
10-4 H O.lcc10-7 0.7--0.8cc 
0.7"，，0.8 100 
14285--12500万倍 100万倍 
10-4 0.15cc 

150 

66万倍 
  
10-4 Ach O.lcc 
150 
10-4 0.15cc 
100 
66万倍 100万倍
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逆に 10-5 B 0.2cc，-，0.25ccの前処置は 10-4 H 
O.lccの緊張上昇作用を完全に抑制するに必要にし
で且十分でああ。
く2) H と 3015R. P. 
10-4 H O.lcc前処置に於てその描ける緊張上昇
線は 10-6 3015 R. P. 0.2ccに依り完全に原基椋に
下降せしめら e。猶その後のH感度を検するに毎 1
分間間隠にで 5，.;，._6rm自に漸く元の感度の 1/4緊張
上昇線を示ナに過ぎない。謎に 10-63015 R.P. 
0.4~0.45cc の前処置は 10- 4 HO.lcc の緊張上昇
線を完全に抑制ナるに必要にして旦十分である。 
(3) H と 3277R. P. 
10-4 H O.lcc前処置に於てその描ける緊張上昇
線は 10-6 3277 R.P. 0.lcc，-，0.15ccに依り原基線
に完全に下降令しめらる。給その後，前と同量のH
を毎 30 秒毎に添加ナるも 2~5 回目に漸〈軽微な è
緊張上昇線を示すに過ぎず。主主に 10-7 3277 R.P. 
0.7~0.8cc の前処置は 10-4 H O.lccの緊張上昇作
用を完全に抑制ずるに必要にして且十分であ否。 
10一壬 H O.lcc前処置に於て 10-6B 0.8cc，10-6 
3015 R.P. O.4cc，10-6 3277 R. P. O.3ccの詰抗
即ち緊張下降後のH感度を検するに略々同様の経過
を以て元の感度に復帰する。 
10-5 B 0.lcc，~1O-5 3015 R.P.O.lcc，10-53277 
R.P. O.lccの拾抗即ち緊張下降後のH感度を検ず
るにBは最も早< 5---6回目には元の感度に復帰ナ
るが他の 2者は非常に遅<， 3015 R.P.は3回目
に， 3277 R. P.は 7回目K漸〈緊張上昇作用を示
し，とれらの薬物の組織固着性の差異を示してい
る。 
b. AcetyIchoIin 
(1) Achと B 
10-4 Ach O.lcc前処置に於てその描ける緊張上
昇線は 10-5 B 1.0.-v1.2cc に依り原基繰に完全に
下降‘せしめられる。逆に 10-5 B l.4ccの前処置は 
10-4 Ach O.lcc の緊張上昇作用を完全に抑制する
に必要にして且十分で、るる。
く2) Ach と 3015 R.P. 
10-4 Ach O.lcc 前処置に於てその描ける緊張上
昇繰は 10-43015 R. P. 0.35~0.5cc に依り完全に
原基繰に下降せしめらあ。猶その後 Ach感度を検
ナるに毎1分間々陪にで 5'"'-'6回目には完全に元の
感度に復帰ナる。謎に 10'-43015 R. P. 0.5ccの前
Magnus法に上る海旗揚管に対する作用
く抗日剤の抗H作用フ 
↑↑↑↑↑↑↑↑ 
I 10-4 H O.lcc 
10一生日 O.1cc，10-73015、R.P. O.lcG 
く抗H剤後処置の場合〉 
4ト令
，，'守主 71J1tP"叫 H 鴫 
TF 
k 
↑ T 
I10-4H O.1cc 
10-4HO.lcc 10 -73277 R. P. 0.7cc 
(抗H剤前処置の場合〉
抗日剤の周著性に関ずる実験く其の 1) 
11'，;-'(."(4.0，IC.品必 <t 
↑↑↑↑↑↑ 
10-4.H O. 1cc 
A t h -→→令 
i
壬のり
→か 
RR 
A
千』』・ 
5 
→ 
m
lmu
噌 
み → → a A Y i  Aγ t- - KTIG$to
‘ 1i HK OC k C
処置は 10-4Ach O.lccの緊張上昇作用を完金に抑 ハ リ  τi n u4
la-
AU
iH 
制ナミ5に必要にして且十分である。 
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c. Bariuro (以下 Baと略記ナる〉
i t - B  j i s i z a - - s s e h n
F'!l!
j I j
PIa-'H a ' J e U Rh y - -
a 
↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑ 
II 10--4H O.lcc 
10ー壬 HO.1cc，10-6 3277 R.P. 0.3cc 
(3種抗日剤の H に対する未々の拾抗量応用後に
於ける回著性の比較〉
抗H剤の回著性に関ナる実験(共の 2) 
，，
」 
?・円 
剛 
，
is--sj'Hi
a d -ili
J-dv
JV
“ ， “  ・
i--fieH
v a h-
同4
1 1 1 1 1 1 1 J I I J
i h r r
Jab-e -a
・目・ ・開 ‘3
町
令 
w 
↑↑↑↑↑↑↑ 
I I ' 10-4 H O.lcc 
10.，4 H O.lcc，10-5 B O.lcc 
↑↑↑ f↑↑↑↑，↑↑↑↑↑↑ 
I I 10-4H O.lcc 
10.，.4 H 0.1cc，10-5 3015 R.P. O.lcc 
↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑↑ 

I I 10-4H O.lcc 

10-4 H O.lcc，10-5 3277 R. P. O.lcc 

(3程抗H剤同量応用後に於ける固著性の比較〉 
く3) Achと 3277R. P. 
10-4 Ach' O.lcc前処置に於てその描ける緊援上昇 
線は 10-43277R. P. 0.15ccに依野原基線に完全に 
下降せしめられる。狛その後 Ach感度を検ナるに
毎 1分間々隔にで 4--5回自に漸く元の感度の 1/2 
緊張上昇謀を示ナに過ぎない。逆に 10-4 3277 R. 
P. 0.15ccの前処置は 10-4 Ach O.lccの緊張上昇
作用を完全に抑制ナるに必要にして且十分でるる。 
く1) Baと B 
itt
i i - a E E E J
I t ' z t s s J e "  i t - a
lflJei
M H 
れる。更に同最の B 添加l'こ依つては大体原基椋に
』』砂
; 
』
例 
10-1 Ba 0.05cc前処置に於でその描ける緊張上
昇線は 10-3 B O.lccに依り緊張度を宇減吐しめら
近く主で下降ぜしめられる。
く2) Baξ3015 R.P. 
10-1 BaiO.05cc前処置に於で， その描ける緊張
上昇線は 10-3 3015 R. P. O.lccに依り大体原基線
に近〈主で下降せしめらる。 
(3) Baと 3277 R.P. 
10-1 Ba 0.05cc前処置に於で， その描ける緊張
上昇糠は 10-4 3277 R. P. 0.5ccに依り緊張度を大
体原基線に近くまで下降せしめらる。 
IV 総括並!こ者察
現今に至る主で東西の諸家が唱え来った如し私
の Aroinoether系及び Phenothiazine茶 2種化合
物に対ナる上記3法の実験は Straub法及び Yagi 
Hartung法にては，夫々の感度に応ピで明かなる
指幅のかたちに於で， Magnus法にては明かなる抗 
Ach作用に於で，抗日剤の Atropin様作用を顕現
している。
而してHに対して，抗H作用を明示している抗日
斉拘宝 Achに対しても著明な拾抗を示ナ点或は其の
他の諸薬物，例えば Baとも拾抗関係が見られると
と払ら抗日剤の作用機序は複雑ではあるが興味深い
ものがるる。
以下 B3015 R.P.及び、 3277 R.P.の 3種抗 
H剤に就てそれ等の感度，特質・~[に作用点に関し，
実験成績上り把握，類推せられる凡でを順を遁うで
記してゆくとと Lナ否。 
A. 抗 Histaroin剤自身白作用に就で 
Straub法による別出蛙心臓陀対しでは B は 
20，000，000 倍稀釈主で軽度の噌幅を認、品得るが， 
10，000，000倍稀釈を限度左しで， そρ濃度濃きと
きは噌Ip直前一過性抑制を見oが薄きときは直ちに噌
、幅に移る。
3015 R. P.は 100，000，000倍稀釈まで軽度の帯 
l随を認b得るが， Bの如き一過性抑制は見られず，
20，000，000倍稀釈より濃度濃きときは噌幅快復後，
しばしばプロックが見られる。
Yagi-Hartung法による別出基心臓に対しでは，
Bは 2，000，000倍稀釈主で一過性抑制を伴う槍幅が 
認められあ。
B.抗H作用に就て
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H前処置に依る抗 H剤の拾抗量を比較すると H
100に対して B8，3015 R.P. 2，3277 R.P. 1.0--
1.5，従って抗H剤の抗日作用はHの 12.5--100倍で
甚だ強力なる ζ とを示している。就中 Phenothiaz-
ine系のものは Aminoether系のもの L約 4"'-'8
倍強力で、ある。
日後処置に依る抗H剤の捨抗量を比較ずると，同 
じく H100に対しで B20"，-，25，3015 R.P. 4.0--
4.5，3277 R.P. 0.7，-，0.8，従って抗日剤の抗H作用 
はHの143倍でやは D甚だ強カなるととを示しでい
主5。就中 Phenothiazine系のものは Aminoether 
系のもの L約 5.5--35.7倍強カである。
次に抗H剤個々に就でH前処置並に後処置の措抗 
量を比較して見ると一般にH後処置に依忍方がより
多〈の抗H剤量を必要としていあ。即ち B2.5--3.1 
倍， 3015 R. P. 2.0"-'2.25倍であるが 3277 R.P. 
のみは逆に前処置に依る方が大で 1.25"-'2.14倍を示 
した。
即ちHのNi1後両処置を通じで本実験に於ける抗H
作用の強度は 3者の中， 3277 R. P.を最高， Anを
之に失「ものと見ることが出来る。
H前処置の場合と後処置の場合との問に抗日剤拾
抗量の差異が見られるのは， Hと抗日剤との問に夫 
々の作用点，附蒼若くは穆透状況等作用機序に関し 
一元的解釈を以て説明し切れないものがあると考え 
られあ。 
c. 抗H剤の組識固着性の差異に就で
抗H剤の組織固着性の差異を比較ナるには別表に
掲げられた Magnus法に於げる同一量 10-5 B 
O.lcc，10--5 3015 R.P. O.lcc，10-5 3277 R.P. 
O.lcc を夫々適用後の定期的H緊張上昇皮を比較す1 
oζ とに依り知ると左が出来る。
即ち B は約 5回のH適用に依って完全に兎のH
緊張上昇度に遣するととが出来るが 3015 R.P.は 
2回、自のH適用後極bて微かに.3277 R.P は6回
目のH適用後僅かにH緊張上昇を見得るに過ぎず， 
3015 R. P.では 10回目にして元のH緊張上昇度の
約 2.5分の 1，3277 R. P.で、は約 15-20分の 1の
緊張上昇度を示ナに過ぎない。とれは各々の組織間
着性の差異を如実に示ナものであって Aminoether
系の B最も弱< Phenothiazine系の 3015R. P， 
3277 R.P.は甚だ強い。 
D.抗 Acetylcholin作用に就で
抗日剤の作用は，1aE逮 Straub法並に Yagi-Ha-
rtung法に依る自律神経毒との拾抗或は協調の状態l
を比較して Atropin様作用を有ナるととは明かに 
看取せられる。 
然らば Achとの拾抗関係は如何なりや。私はこ
~に於て Hに対する桔抗実験 ξ 同様 Ach の前後両 
処置を通じて行った Magnus法に依る実験より図
表の如き拾抗関係の成績を得た。
Ach前処置に依る抗日剤の抗 Ach措抗量を比較
ナると Ach100に対して B100--120，3015 R.P. 
350"'-'500，_3277 R. P. 150，従って抗日剤の抗 Ach
作用は Achの1.0"，，0.2倍でH剤に対ナる抗H作用
12.5，-，100倍に比すると抗H作用は抗 Ach作用に
進かに勝っている。就中 Bが 3015 R.P. ，3277 R. 
P.の約 5'""1.25倍強力で抗H作用と反対の現象を
曇してい否。
Ach後処置に依る前処置抗日剤の措抗量を比較
すると同じく Ach100に対して B140，3015 R. 
P. 500，3277 R.P. 150"，-"従って抗H剤の抗 Ach
作用は Ach の約 0.714~0.2 倍である。
次に抗H剤個々に就で Ach前後両処置問に於け
お夫々の拾抗量を比較ナると Ach後処置に依る方
が多少はより多〈の拾抗量:を要してはいるが， Hと 
の揚合程開きを見られない。
Achの前後両処置をJA.t'，本実験に於ける抗
Ach作用の強度は 3者の中 Bを最高とし 3277 R. 
P.が之に次いでいる。
E.Bariumに対する作用に就て 
抗H剤が筋組織自体に作用しで，その収縮を惹き
起ナと言われている Baに対して拾拡を示ナ事実は
抗H剤自身の向筋性作用の現われと見るととが出来 
ょう。
との抗H剤対 Baの関係は Baの緊張上吾作用
に対ナる抗日剤の緊張下降抑制力より推測すると 
3277 R.P.> 3015 R. P.> B の順である。 
F. 刻出心臓実験に於ける其の他の薬物に対する
作用に就で
抗日剤との併用に関しでは Straub法に於ける 
Adrenalin，Yagi-Hartung法に於けoEphedrinの
例に見られる知し普通では起らない量で、著明なる
帯幅と共に心持動不整及びプロヅクを惹き起ナ。
叉 Straub法に於ける Atropinの例に於ても一
時指幅後プロヅクを惹き起している。
以上の成績及び Chinin併用時に見られる心不整
持動並にプロラFク性暫幅等を綜合考察すると抗H1iIl
は Atropin様作用の他に筋組織自身の収縮と耳目j戟 
伝導系の廊痔を来ナものと思考せられ答。
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1.抗 H剤は自律神経毒との併用に依る諸関係に於て抗H作用を有ナる以外に著明な抗 Ach
作用を有ナる。 
2.抗H剤は Chininとの併用に依り自動中枢を腕痔せしむる作用を認める'0 
3.抗H剤と Baとの拾抗は本剤の向筋性作用によるものと考える。 
4.採り上げられた 3穣抗H剤を比較ナるとそれ等の掠抗量は上掲の図表に示された如くで，
、抗H作用除 3277R. P.> 3015 R. P.> B，抗 Ach作用はB>3277 R. P. > 3015 R. P.のー
順で、あった。 
5. Ach剤前処置と後処置に依る抗日剤のま吉抗量は殆んど相等しい。 
6. H前処置と後処置に依る抗H剤の持抗量は夫々相当の開きが認められる O
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